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§ 1 Partsforhold og virkeomrade m.v.

§ 1.1. Partsforhold
Partene i denne delen av overenskomsten er Spekter Helse og Den norske legeforening.

8§ 1.2 Lokale parter, tillitsvalgte og bistand fra Den norske legeforening
Partene etter overenskomstens B-del vil veere det enkelte helseforetak og Den norske
legeforening.

Den norske legeforening som part representeres ved tillitsvalgte for henholdsvis overordnede
og underordnede leger.

De lokale parter kan avtale at neermere bestemte spgrsmal skal forhandles i den enkelte
underliggende organisatoriske enhet.

Dersom den lokale tillitsvalgte har behov for bistand fra Den norske legeforening, kan dette
gjeres i henhold til Hovedavtalens bestemmelser om delegasjoner. Dersom den enkelte lege
trenger bistand i forbindelse med individuelle lgnns- og arbeidsforhold, er partene enige om at
slik bistand primeert gis av det lokale tillitsvalgtapparat.

§ 1.3 Virkeomrade

Overenskomstens Del 11 (A2) gjelder for medlemmer av Den norske legeforening som er
ansatt i helseforetak som kommer inn under Lov om helseforetak av 15.06.01 og har avtale
om overenskomst del B.

§ 1.4 Unntak fra virkeomrade (B-del § 1.1)

Overenskomsten omfatter ikke ledere med gkonomisk resultatansvar; divisjonsdirektarer,
stabsdirektarer, klinikkledere, avdelingsledere eller ledere som rapporterer til disse, eller
ansatte som har som oppgave a vare arbeidsgiverens representant i forhandlinger med
arbeidstakerorganisasjonene.

8 2. Tjenesteplikt

8§ 2.1 Tjenesteplikt
Tjenesteplikten for den enkelte lege skal vaere legearbeid relevant for stillingen.
Tjenesteplikten gjelder innenfor den avtalte arbeidstid, jf §8 3.2 og 3.3, forste ledd.

Serlige plikter kan fremga av denne overenskomst eller lokale eller individuelle avtaler.

8 2.1.1 Tjenestested (B-del § 2.1)
Tjenestested fremgar av den enkelte leges individuelle arbeidsavtale.

§ 2.2 Ambulerende tjeneste
Tjeneste i helseforetaket utenfor avtalt tjenestested er ambulerende tjeneste.

Ambulerende tjeneste kan innga i tjenesten etter saerskilt avtale mellom partene i det enkelte
foretak eller etter seerskilt avtale mellom arbeidsgiver og den enkelte lege. Den enkelte lege
deltar i ambulerende tjeneste pa frivillig grunnlag. I ekstraordinere tilfeller kan dette dog
palegges for begrensede perioder.



Avtaler om ambulerende tjeneste skal bygge opp under malsettingen om gode og likeverdige
helsetilbud til befolkningen. Avtaler om ambulerende tjeneste ma ivareta bade arbeidsgivers
og legenes behov for forutsigbarhet og sikre kontinuitet og sikkerhet i pasientbehandlingen.
Dette innebzrer ogsa at det skal sikres at spesialisthelsetjenester leveres kostnadseffektivt.

Avtaler om ambulerende tjeneste bar inngas for minimum en periode pa ett ar med en
gjensidig oppsigelsestid pa 3 maneder. Den enkelte lege kan ved vektige sosiale, helsemessige
og velferdsmessige arsaker fritas fra inngatt avtale om ambulerende tjeneste uavhengig av
oppsigelsestid.

Ved uenighet om etablering av avtaler om ambulerende tjenester kan de lokale parter la seg
bista av de sentrale parter.

Kompensasjon for ambulerende tjeneste avtales mellom partene i det enkelte helseforetak og
er pensjonsgivende.

§ 2.3 Rotasjonsordninger (B-del § 2.2)

Rotasjonsordninger er formalisert samarbeid mellom flere virksomheter for & sikre forsvarlig
spesialisering av lege. Nar rotasjonsordninger nyttes for a sikre den faglige kvaliteten pa
spesialiseringen, skal arbeidsgiver legge til rette for at ordningene etableres innenfor sosialt
og geografisk akseptable avstander. Den norske legeforening skal uttale seg i forbindelse med
etableringen av rotasjonsordningene.

Rotasjonsordninger kan innga i tjenesten etter serskilt avtale mellom partene i det enkelte
foretak eller etter serskilt avtale mellom arbeidsgiver og den enkelte lege. Den enkelte lege
deltar i rotasjonsordninger pa frivillig grunnlag.

DNLF skal uttale seg om rotasjonsordninger og man forutsetter at rotasjonsordningene er i
overensstemmelse med gjeldende regler innenfor de enkelte spesialitetene.

En avtale mellom partene i foretaket skal inneholde fglgende elementer:
e Lanns- og arbeidsvilkar, herunder pensjon og forsikringsforhold
e Hvem som er arbeidsgiver
e Dekning av eventuelle reiseutgifter

§ 2.4 Kombinerte stillinger (B-del § 2.3)

Partene er enige om at det i helseforetakene skal tilrettelegges for kombinerte stillinger med
tjenestested bade pa sykehus og universitet/hgyskole der hvor oppgaver, funksjoner og
forholdene for gvrig ligger til rette for det. Legens tjenesteplikt med hensyn til undervisning
kombinert med tilstrekkelig tid til forskning, kan utformes naermere etter serskilt avtale med
den enkelte lege.

Med kombinert stilling menes her alle stillinger hvor man normalt er ansatt i full stilling som
overlege i Helse Bergen og i bistilling som professor Il eller farsteamanuensis 1l ved
Universitetet i Bergen, eller motsatt; full stilling som professor I/fgrsteamanuensis | ved
Universitetet i Bergen og overlege i bistilling ved Helse Bergen.

Legens tjenesteplikt for Helse Bergen med hensyn til undervisning kombinert med
tilstrekkelig tid til forskning, utformes i samarbeid mellom avdelingsleder og den enkelte
lege.



For & kunne innga avtale om utvidet tjeneste, se § 5.10 ma legen veere ansatt i 100 % stilling i
Helse Bergen. Unntak er hvor legens samlede ansettelsesforhold ved Helse Bergen/UiB/HiB
utgjer 100 % stilling eller mer.

8 2.4.1 Overlege med hovedstilling ved Universitetet i Bergen og bistilling i Helse Bergen
(B-del § 2.3.1)

Arbeidstid:

Bistillingen utgjer vanligvis 20 % av ordiner overlegestilling, med en arbeidsplikt i Helse
Bergen pa 8 t/uke.

Avtale om utvidet tjeneste ut over 8 timer pr. uke reguleres i samsvar med overenskomstens
A2-del § 3.3 og overenskomstens B-del § 5.10.

Lgnn:

For overlege i bistilling ved Helse Bergen skal den faste lannen (basislgnn og individuelle
tillegg) fastsettes etter bestemmelsene i overenskomsten A2- del § 5. Minimumslgnn og
tillegg som inkluderes i basislgnn utbetales forholdsmessig i forhold til bistillingens starrelse.
Tillegg for doktorgrad betales fullt ut.

Individuelle tillegg ut over basislann, utbetales fullt ut. Kollektive tillegg eksklusiv i
basislgnn utbetales forholdsmessig i forhold til bistillingens sterrelse dersom ikke annet
avtales. Eventuell vaktlgnn og lgnn for utvidet arbeidstid utbetales etter oppsatt tjenesteplan.

@vrige forhold reguleres i samsvar med overenskomstens gvrige bestemmelser.

8§ 2.4.2 Overlege med bistilling ved Universitetet i Bergen og hovedstilling i Helse Bergen
(B-del § 2.3.2)

Arbeidsplikt:

Samlet ukentlig arbeidstid er 2 timer lengre enn for tilsvarende overlegestillinger i Helse
Bergen, jf. overenskomstens § 3.3, d.v.s. 40/42 t/uke, hvorav bistillingsandelen utgjar 8 t/uke.

Avtale om utvidet tjeneste ut over dette reguleres i samsvar med overenskomstens A2-del §
3.3.

Lgnn:

Overlege med bistilling ved Universitetet i Bergen og hovedstilling i Helse Bergen lgnnes
tilsvarende de gvrige overlegene i samsvar med lgnnsbestemmelsene i overenskomstens A2-
del.

@vrige forhold reguleres i samsvar med overenskomstens gvrige bestemmelser.

Etter lokal avtale, kan det legges til rette for at det i tjenesteplanen til professor 11 avsettes tid
til forskning.

8 2.5 Tjeneste i utrykningskjeretay, ambulansehelikopter og trykktank

Tjenesteplikten omfatter ikke tjeneste i utrykningskjgretay, ambulansehelikopter eller i
trykktank. Slik tjeneste kan innga i tjenesten etter serskilt avtale mellom partene i det enkelte
helseforetak eller etter serskilt avtale mellom arbeidsgiver og den enkelte lege. Den enkelte
lege deltar i slik tjeneste pa frivillig grunnlag.



2.6 Stipendiater (B-del § 2.4)
Stipendiater som lgnnes av Helse Bergen er arbeidstakere i Helse Bergen.

Forskningsdelen teller som arbeidstid. Lgnn for forskningsdelen dekkes av stipendiatmidler
og er ikke omfattet av overenskomstens lgnnsbestemmelser.

Det kan gjares avtale om utvidet tjeneste/arbeidstid for klinisk arbeid, jf. overenskomstens
A2-del § 3.3. Nar stipendiatet kombineres med klinisk arbeid, regnes arbeidstiden i forhold til
bestemmelsene i 8 3.3 (38/40 t/uke).

Ved kombinert stilling mellom forskning (stipendiat) og klinisk arbeid, legges basislgnn for
den kliniske delen av stillingen til grunn for beregning av UTA- og vaktlgnn.

For stipendiater som forsker i 100 % stilling skal det fastsettes en basislgnn pa samme mate
som for avdelingens gvrige leger, og i samsvar med legens stilling og kategori.

§ 2.7 Deltidsstillinger (B-del § 2.5)
Leger i deltidsstillinger har en arbeidsplikt som bestemmes av stillingsstarrelse i forhold til
den alminnelige arbeidstid i full stilling.

Leger i deltidsstilling med doktorgrad og som driver forskning, eller leger uten doktorgrad
som driver aktiv forskning, skal ha tillegg for doktorgrad/aktiv forskning utbetalt fullt ut,
forutsatt at legen innehar 100 % stilling eller mer til sammen i Helse Bergen og UiB/HiB.

8§ 3. Arbeidstid

§ 3.1 Generelt
Partene er enige om at leger i sykehus er dagarbeidere med vakttjeneste.

Som arbeidstid regnes den tid legen star til disposisjon for arbeidsgiver inkludert vaktarbeid,
jf83.5.

& 3.2 Alminnelig arbeidstid (B-del § 3.0)
Den alminnelige arbeidstid skal i gjennomsnitt ikke overstige 37,5 timer pr uke.
For gvrig vises til bestemmelsene i arbeidsmiljglovens 8§ 10-8 — 10-9, jf § 10-4.

Minst 20 timer i gjennomsnitt pr uke skal legges i tiden 07.00 og 17.00 i ukens 5 farste dager.

Den alminnelige arbeidstid som ikke er vaktarbeid legges som hovedregel i tidsrommet
mellom klI 07.00 til kI 17.00 i ukens fem farste dager.

Etter drgfting med tillitsvalgte eller den enkelte lege, kan arbeidsgiver unntaksvis fastsette
annen ordning. Slik ordning skal ikke dekke eller erstatte vaktarbeid. Szrskilt kompensasjon
avtales med den enkelte lege.

Den narmere inndelingen av arbeidstiden avtales for gvrig mellom partene i det enkelte
helseforetak.

For helseforetak som pr. 31.03.02 var tariffbundet av bestemmelser om gjennomsnittlig 35,5
timers arbeidsuke i tariffomradene Oslo kommune, KS og Staten, viderefares disse



bestemmelsene slik de gjaldt pa dette tidspunkt. Nyansatte falger de bestemmelsene som
gjelder i det enkelte helseforetak. Dersom det kollektivt var avtalt gjennomsnittlig 35,5 timers
uke innenfor en organisatorisk enhet i helseforetaket, viderefgres arbeidsordningen og
nyansatte falger den arbeidstidsordning som gjelder i enheten.

Merknad: For leger i helseforetak som pr. 31.03.02 var omfattet av bestemmelsene om
gjennomsnittlig 35,5 timers arbeidsuke, i tariffomradene Oslo Kommune, KS og Staten,
viderefares disse bestemmelsene som personlig ordning sa lenge de er ansatt i helseforetaket.

§ 3.2.1 Leger i spesialisering (B-del § 3.1)
Arbeidsgiver skal tilrettelegge for at leger i spesialisering gis ngdvendig supervisjon, og at
arbeidet organiseres i samsvar med utdanningskravene.

Leger i spesialisering tar del i alle medisinske oppgaver som er ngdvendige for 4 oppna
kravene i spesialistutdanningen.

§ 3.2.2 Fri pa dager far hgytid (B-del § 3.2)
Leger tilstas fri uten trekk i lgnn etter kl. 12.00 onsdag fer skjartorsdag, jul- og nyttarsaften,
dersom driften tillater det.

§ 3.3 Utvidet tjeneste/arbeidstid
Det kan palegges fast utvidelse av den alminnelige arbeidstid med inntil 2,5 timer i
gjennomsnitt pr uke, jf § 3.2.

Merknad:
Kompensasjon for denne ordningen er tatt hensyn til i minimumsavlgnningen, jf § 5.

Det kan gjares avtale mellom arbeidsgiver og den enkelte lege om utvidet tjeneste/arbeidstid
uten hinder av arbeidsmiljglovens bestemmelser om arbeidstidens lengde og plassering, jf
Aml 8§ 10-12 fjerde ledd.

Det pélegges fast utvidelse av den alminnelige arbeidstid med 2,5 timer i gjennomsnitt pr uke.
Den alminnelige arbeidstid for leger i Helse Bergen er derfor 38/40/42 timer pr. uke. Se for
gvrig overenskomstens A2-del § 3.2.

Kompensasjon for gkt alminnelig arbeidstid er tatt hensyn til i minimumsavlgnningen, jf § 5.

§ 3.3.1 Endring av arbeidsplaner (B-del § 3.4)
Oppsigelse/endring av arbeidsplaner skal normalt varsles skriftlig minst 2 maneder far ny
arbeidsplan settes i verk, se ogsa § 3.3.2

§ 3.3.2 Midlertidig omlegging av arbeidsplan i forbindelse med ferie og midlertidig
ledighet i stillinger (B-del § 3.5)

Det er en felles malsetting a gke forutsigbarheten i forhold til legenes arbeidstid og fritid. For
a kunne redusere bruken av uforutsette vakter og tilfeldig overtid, kan tjeneste-/vaktplaner
omlegges i forbindelse med ferieavvikling eller nar det er midlertidig ledige stillinger.

Slik omlegging skal varsles skriftlig min. 4 uker far nye planer iverksettes.



8 3.4 Rotasjonsordninger og ambulerende tjeneste - reisetid

Nar legen inngar i rotasjonsordninger eller ambulerende tjeneste jf § 2.2, skal det inngas
avtale med den enkelte lege om hvordan den dokumenterbare ekstra reisetiden skal honoreres,
eventuelt innga i den alminnelige arbeidstiden.

§ 3.5 Vaktordninger

§ 3.5.1 Med vaktarbeid menes:
Tilstedevakt er vaktarbeid pa definert sted der legen ma befinne seg.

Tilstedevakt beregnes som hovedregel i forholdet 1:1.

Tilstedevakt kan organiseres som passiv vakt pa arbeidsstedet. Dette regnes som den del av
tjenesten hvor leger erfaringsmessig kan fritas for arbeidsplikten, men hvor legen ma
oppholde seg pa arbeidsstedet for i paAkommende tilfeller & yte arbeid. Ved slik vakt regnes 1
klokketime som 1/3 arbeidstime.

Ved uttrykning under passiv vakt pa arbeidsstedet, skal arbeidstiden beregnes i forholdet 1:1.

Hjemmevakt (ikke stedbundet vakt) er vaktarbeid der legen kan befinne seg annet sted enn
innenfor arbeidsstedet, men med plikt til i pAkommende tilfeller a yte legearbeid pr telefon
eller ved utrykning.

Ved hjemmevakt skal vaktarbeidet som hovedregel beregnes i forholdet 1:4.
Ved utrykning under hjemmevakt skal_arbeidstiden beregnes i forholdet 1:1. Beregning av
timer ved hjemmevakt kan for gvrig avtales mellom partene i det enkelte helseforetak.

Ved utrykning og telefonhenvendelse under hjemmevakt skal arbeidstiden beregnes i
forholdet 1:1. Kompensasjon beregnes pr. pabegynt halvtime, dog ikke mer enn faktisk
medgatt tid pr. vakt. Utrykning kompenseres for lege i spesialisering tilsvarende tilfeldig
overtid, for overlege etter satser i 8 5.6.1 Beregning av timer ved hjemmevakt kan for gvrig
avtales mellom partene i det enkelte helseforetak.

Reisetiden medregnes i utrykningstiden, og reiseutgifter dekkes etter Statens takster for
reisegodtgjarelse.

§ 3.5.2 Vaktplikt

Legen plikter & delta i de vaktordninger som helseforetaket har behov for & dekke.

| spesialiteter der det er ngdvendig med vaktkompetanse skal leger i spesialisering ha rett til
deltakelse i etablerte vaktordninger.

Arbeidsbelastningen skal som hovedregel fordeles jevnt mellom de legene som omfattes av
vaktordningen. Legen kan ikke tilpliktes vakt pa mer enn ett tjenestested, med mindre annet er
avtalt.

8 3.5.3 Vernebestemmelser
Med mindre partene lokalt blir enige om annet, gjelder fglgende bestemmelser:

Arbeidstiden organiseres slik at den over en periode som minst omfatter like mange uker som
det er deltakere i vaktordningen ikke overstiger 60 timer for noen enkelt uke. Den daglige



arbeidstid, inkludert spisepauser, skal ikke for noe enkelt vaktdggn overstige 19 beregnede
timer.

Hver enkelt arbeidsuke skal inneholde minimum 28 timers sammenhengende fritid. Mellom
to arbeidsperioder skal det veere en arbeidsfri periode pa minimum 8 timer. Ingen arbeidsdag
bar veere kortere enn 5 timer, med unntak av dager etter tilstedevakt.

Dersom det jevnlig (over 20 % av vaktene) har vist seg umulig & overholde kravet til
forsvarlig hvile i lgpet av vakten (8 timers hvile i gjennomsnitt pr. dagn), skal tjenesteplanen
endres for a korrigere for dette forhold.

§ 3.5.4 Fritak for vakt (B-del § 3.7)

Overordnet lege kan be seg fritatt for plikt til tilstedevakt ved fylte 58 ar og for hjemmevakt
ved fylte 60 ar. For overordnet lege i serlig belastende fag, kan det avtales fritak ved lavere
alder. Alder og hva som regnes som sarlig belastende fag, avtales mellom partene i det
enkelte helseforetak.

Gravide som er i de tre siste maneder av svangerskapet og kvinner som ammer, gis mulighet
til & ha en daglig arbeidstid som ikke overstiger 9 timer. Gravide som sgker fritak i medhold
av denne bestemmelsen beholder full lgnn, jfr. Overenskomstens del A1, pkt. 1.1.

Gravide som er i de tre siste maneder av svangerskapet gis rett til fritak for vaktarbeid.
Oppsatt fri i henhold til opprinnelig arbeidsplan beholdes med unntak av fri fer og etter vakt.

§ 3.6 Overtidsarbeid

§ 3.6.1 Generelt

Overtidsarbeid anvendes i overensstemmelse med Arbeidsmiljglovens bestemmelser om
overtid eller nar legen under hensyn til forsvarlighetsreglene finner at pagaende arbeid av
hensyn til pasienten ikke forsvarlig kan utsettes til neste dag.

§ 3.6.2 Overleger i lederstillinger

Overleger i lederstillinger som pa grunn av uforutsatte og ekstraordineere forhold ma utfare
legearbeid som ligger utenfor vedkommendes stilling og som blir tilkalt pa sin fritid, kan
omfattes av bestemmelsene om overtid. Dette avtales med den enkelte lege.

8 4. Faglig utvikling, videreutdanning

§ 4.1 Generelt

Partene er enige om at helseforetakene skal legge til rette for at den enkelte lege skal kunne
gjennomfgre en kontinuerlig kompetanseutvikling, bl.a. gjennom deltagelse i for eksempel
fagutvikling, undervisning, veiledning, faglige mater og forskning. Den enkelte lege er
forpliktet til & vedlikeholde og videreutvikle sin kompetanse.

Merknad: Kompensasjon for denne forpliktelsen er for overleger innbakt i minimumslgnnen,
jfr.§5.4.1.

Arbeidsgiver skal sgrge for at det ved den enkelte avdeling utarbeides kompetanseplaner, jf.
Hovedavtalens § 44.



For leger i spesialisering skal helseforetaket tilrettelegge for at den enkelte lege skal gis tid til
faglig fordypning. Tid til faglig fordypning avtales lokalt og skal fremga av tjenesteplanen.
Det forutsettes at eksisterende ordninger viderefares.

Faglig fordypningstid for lege i spesialisering skal veere i gjennomsnitt 4 timer per uke.
Dersom driftshensyn forhindrer at tid kan anvendes til faglig fordypning, skal lege og leder
sammen finne fram til andre tidspunkt hvor tilsvarende tid kan gis. Andre ordninger kan
avtales.

§ 4.2 Utdanningspermisjon

Overleger har krav pa utdanningspermisjon med lgnn i minimum 4 maneder pr 5 ars periode.
Det utbetales basislgnn, individuelle tillegg og vaktlgnn, jf § 5.3.1, i denne perioden med
mindre annet avtales (for Helse Bergen, se avsnittet nedenfor). Tilstas legen lgnn fra annen
arbeidsgiver i denne permisjonstiden, skal lgnnen fra annen arbeidsgiver ga til fradrag i den
basislgnn som utbetales av foretaket.

Ved overlegepermisjon utbetales basislgnn, individuelle tillegg, vaktlgnn og kompensasjon
for utvidet tjeneste/arbeidstid.

Tidspunktet for permisjon avtales med den enkelte lege, og det forutsettes at det legges fram
et utdanningsprogram.

Ansettelsestid som legespesialist/overlege ved annet helseforetak eller ved sykehus med
driftsavtale med helseforetak, skal telles med ved beregningen av 5-arsperioden.

Dersom det gar en 5-ars periode uten at utdanningspermisjon er avviklet, skal de 4 manedene
kunne avvikles uten at det gar til fratrekk for neste periodes utdanningspermisjon, dersom
arbeidsgiver er arsaken til utsettelsen.

Dersom legen av hensyn til sykehusets/avdelingens behov blir anmodet om & utsette
permisjonen utover 5-ars perioden, skal det inngas avtale om endelig tidspunkt for uttak av
permisjon. Opptjeningstid for neste permisjon skal avkortes forholdsmessig.

8 5. Lgnnsbestemmelser

8 5.1 Generelt

Partene er enige om at grunnleggende kriterier for lannsdannelsen skal veere kompetanse,
ansvar, innsats og fleksibilitet mm, og ser det som hensiktsmessig a utvikle
belgnningssystemer i trad med dette. Partene er videre enige om at lgnnssystemene ma ta
hensyn til viktigheten av bade spisskompetanse og tverrfaglig teamarbeid.

Partene er enige om at vitenskapelig kompetanse og vitenskapelig arbeid skal vare et element
i lennsfastsettelsen og lgnnsutviklingen.

Partene er enige om at seerskilte lannsmessige tiltak for a sikre rekruttering til enkelte
spesialiteter og rekruttering av spesialister til ulike deler av landet er et ngdvendig
virkemiddel. De hensyn som i tidligere lgnnssystem er ivaretatt gjennom rekrutteringstillegg,
lgses gjennom individuelle tillegg i det nye systemet.



Partene lokalt kan avtale totallgnnsmodeller der dette anses hensiktsmessig. Dersom det ikke
oppnas enighet lokalt om slike lsnnsmodeller, legges overenskomstens bestemmelser til
grunn.

Partene er enige om at bestemmelser om kompensasjon for vaktlgnn, uforutsette vakter og
tilfeldig overtid slik som avtalt for leger i spesialisering ogsa skal gjelde for turnusleger og
medisinstudenter med lisens.

§ 5.3 Lannsdefinisjoner

§5.3.1Lgnn
Lenn bestar av felgende:
e Basislgnn
o Minimumslgnn
o Tillegg for dr. grad
o Eventuelle andre kollektivt avtalte tillegg avtalt mellom partene i det enkelte
helseforetak
e Individuelle tillegg. Det kan avtales at det individuelle tillegget eller deler av tillegget,
inngar i basislgnnen
Vaktlgnn
Tillegg for utvidet tjeneste/arbeidstid i henhold til § 3.3, annet ledd
Kompensasjon for ambulerende tjeneste/rotasjonsordning
Kompensasjon for s&rlige aktiviteter

Utover dette kommer kompensasjon for tilfeldig overtid og uforutsette vakter.

Deltidsansattes lgnn utregnes i forhold til vedkommendes deltidsprosent og den faktiske
deltakelse i vaktarbeid og annet arbeid.

8 5.3.2 Pensjonsinnskudd (B-del § 5.1)
Det trekkes pensjonsinnskudd av den enkelte leges lgnn etter de bestemmelser som til enhver
tid er gjeldende for Helse Bergen.

§ 5.4 Minimumslgnn (B-del § 5.2)

8 5.4.1 Definisjon

Minimumslgnn fremkommer av 8§88 5.4.2 til 5.4.5 nedenfor. Det kan avtales tillegg utover
minimumslgnn mellom partene i det enkelte helseforetak.

8 5.4.2 Medisinstudenter (B-del §5.2.1)

Medisinerstudenter uten lisens som driver annet arbeid enn legearbeid skal minimum lgnnes
som tilsvarende yrkesgruppe. Dersom deres medisinske kompetanse benyttes utover det som
er kravene for yrkesgruppen skal dette hensyntas ved lgnnsfastsettelse.

Medisinstudenter med lisens kr 393.000

8 5.4.3 Turnusleger

Turnusleger kr 433.500
Cand. med som venter pa turnusplass, lannes som turnusleger
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8 5.4.4 Leger i spesialisering
For leger i spesialisering gjelder fglgende:

Kategori A: 0-2 ar av gjennomfagrt spesialistutdanning kr 484.000
Kategori B: 2-4 ar av gjennomfart spesialistutdanning kr 522.500
Kategori C: > 4 ar av gjennomfart spesialistutdanning kr 563.000
Kategori D: med relevant spesialitet (B-del § 5.2.2) kr 588.725

Leger i spesialisering som er borte fra arbeidet med rett til foreldrepenger,
svangerskapspenger og adopsjonspenger etter bestemmelsene i folketrygdloven, gis et
individuelt Ignnstillegg tilsvarende det kategoriopprykk de ville fatt dersom de var i jobb.
Tillegget gis som et personlig tillegg.

§ 5.4.5 Overleger (B-del § 5.2.3)
Overleger i full stilling kr 640.400

§ 5.4.6 Tillegg for doktorgrad (B-del § 5.3)
Dr gradstillegg for leger som driver forskning: kr 42.500

Forutsetning for & bli omfattet av ordningen er at legen innehar en relevant doktorgrad og
driver forskning. Utgangspunktet er 1 eller flere artikler i peer - reviewed tidsskrift pr. 3 ar.

8 5.4.7 Tillegg for lege uten doktorgrad som driver aktiv forskning (B-del 8 5.4)
Tillegg for leger uten doktorgrad som driver aktiv forskning: kr 13.000

Forutsetning for & bli omfattet av ordningen er at legen driver aktiv forskning. Utgangspunktet
er 1 eller flere artikler i peer - reviewed tidsskrift pr. 3 ar.

§ 5.5 Individuelle tillegg

Etter kompetanse, erfaring og andre kvalifikasjoner og/eller andre forhold spesielt for
helseforetaket, kan det gis individuelle personlige lgnnstillegg. Lannen fastsettes etter
individuell vurdering.

§ 5.6 Vaktlgnn (B-del § 5.5)

Det gis kompensasjon for vakt med 0,027 % av basislgnn og utbetales pr. vakttime (aktive
timer og omregnede passive timer) for vakter mellom 1700-0700, samt lgrdager, helgedager
0g hgytidsdager.

8 5.6.1 Overordnede leger - utrykning passiv tjeneste (B-del § 5.6)
For aktivt arbeid (utrykninger og henvendelser under passiv tjeneste) betales fglgende tillegg:

Antall timer aktivt arbeid i  |Kr. pr. vakt
gjennomsnitt pr. vakt

inntil 1 360.-
1-2 550.-
2-4 1 040.-

Over 4 1 200.-
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Godtgjgringen forhgyes med 50 % for vakt pa sgn- og helgedager og dager far disse, samt 1.
og 17. mai.

Det gjennomsnittlige timetall skal bygge pa registrering i en representativ periode.

8§ 5.6.2 Godtgjering for vakt, tilfeldig overtid etc. for turnusleger og medisinerstudenter
(B-del §5.7)

Bestemmelser om godtgjering for vakt, uforutsette vakter, tilfeldig overtid og utvidet tjeneste
gjelder ogsa for turnusleger og medisinerstudenter med lisens.

§ 5.7 Uforutsette vakter (B-del § 5.8)

Uforutsette vakter er vakter som ikke fremgar av den enkelte leges tjenesteplan.

Uforutsette vakter skal godtgjeres med 0,13 % av basislenn og utbetales pr. vakttime (aktive
timer og omregnede passive timer).

Etter uforutsett vakt gis det fri med lgnn nar dette er ngdvendig av hensyn til forsvarlig drift,
Jf. Arbeidsmiljglovens bestemmelse om hviletid og bestemmelsene i overenskomstens A2-del
§ 3.5.3 ovenfor.

§ 5.8 Tilfeldig overtid (B-del § 5.9)
Tilfeldig overtid godtgjares med 0,08 % av basislgnn pr arbeidet overtidstime.

8 5.9 Kompensasjon for rotasjonsordning
Dersom det skal kompenseres for rotasjonsordning, skal dette avtales mellom partene i det
enkelte helseforetak eller mellom arbeidsgiver og den enkelte lege.

8 5.10 Kompensasjon for utvidet tjeneste/arbeidstid
Avtale om utvidet tjeneste inngas mellom ansvarlig leder og den enkelte lege. Avtale om
utvidet tjeneste skal fortrinnsvis forbeholdes klinisk arbeid/gkt tjenesteproduksjon.

Utvidet tjeneste som avtales for en periode fra 6 til 12 maneder:
Godtgjares med 0,08 % av basislgnn (aktive timer og omregnede passive timer).
| serlige tilfeller gjeres det egen avtale om godtgjaringen.

§ 5.11 Serlige lennsordninger

Partene er enige om at det lokalt kan inngas avtale mellom helseforetakene og den enkelte
lege om ekstraordinaere arbeidsoppgaver i forhold til helseforetakets aktivitet og
pasientbehandling. Slike avtaler skal i tillegg til & fastsette hvilken kompensasjon legen far
ogsa definere hvilken tidsperiode avtalen gjelder for og rammer for den forventede aktivitet i
denne perioden.

8 5.12 Trygdemedisinsk og rettsmedisinsk arbeid m.v. (B-del § 5.11)

Spesialist kan pa sin fritid pata seg arbeid med spesialisterklaeringer for folketrygden, oppdrag
fra patalemyndigheten og forsikringssaker.

For slike formal kan det inngas avtale med arbeidsgiver om a benytte eget kontor og
sykehusets journalarkiv. For kontorteknisk service o.l. betales en avgift etter neermere avtale
med arbeidsgiver.
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Det forutsettes avklart at eventuell kompensasjon for slike oppdrag utbetales direkte til
spesialisten fra folketrygden, patalemyndigheten og/eller forsikringsselskap av hensyn til de
skattemessige sider ved slik kompensasjon

8 5.13 Utbetaling av feriepenger (B-del § 5.12)
Partene er enige om at feriepengene kan utbetales i juni maned i feriearet, jf. ferieloven § 11
(1). Dette gjelder ogsa dersom deler av ferien forskotteres eller overfares.

8 6 Seerlige bestemmelser for leger i spesialisering

§ 6.1 Utlysning

Alle stillinger med varighet utover 6 maneder skal utlyses.
Ved utlysning skal det opplyses om bl.a. falgende:
spesialitet

rotasjonsordninger

tjenestested

hjemmelsnummer (NRid)

§ 6.2 Rangering og ansettelse

Ansettelse av leger i spesialisering foretas etter rangering basert pa faglige kvalifikasjoner.
Partene er enige om at dagens ordning og praksis nar det gjelder fortrinnsrett, viderefares.
Med fortrinnsrett menes at de tre sgkere som har minst tellende tjeneste igjen til spesialiteten,
skal ha fortrinn til a bli rangert foran gvrige sgkere. Helseforetaket velger fritt blant de tre
sgkerne som mangler minst tellende tjeneste for a bli ferdig spesialist. Vitenskapelige meritter
ber telle med ved denne vurderingen. Tillitsvalgte for Den norske legeforening har rett til &
uttale seq til rangeringen far ansettelse foretas.

§ 6.3 Fordypningsstilling

Med fordypningsstilling forstas stilling for lege i spesialisering som kan gi mulighet for
kompetanseheving ved forskning, fagutvikling og kvalitetsutvikling i minst 50 % av
arbeidstiden.

8 6.4 Forlengelse

Dersom tjeneste for lege i spesialisering blir utsatt eller avbrutt i 2 maneder eller mer som
falge av lovmessige eller avtalemessige forhold forutsettes den opprinnelige arbeidsavtale
opprettholdt med tilsvarende forskyvning av fratreden.

8§ 6.5 Permisjoner (B-del § 6.1)
Leger i spesialisering skal gis permisjon med full lgnn etter oppsatt tjenesteplan, jf § 5.3.1, for
a gjennomfare ngdvendige kurs, jf spesialistreglene.

Leger i spesialisering som for & bli godkjent spesialist ma ha annen tjeneste enn det
vedkommendes tjenestested kan gi, gis etter sgknad permisjon for a skaffe seg slik tjeneste.

Ved innvilget permisjon til ngdvendige kurs for spesialisering, dekker foretaket overskytende

dokumenterte kursutgifter (egenandel og hotellutgifter) som ikke dekkes av fond 111 med
inntil kr 2.500 pr lege pr ar. Eventuelt ubenyttet belgp kan overfgres i inntil ett ar.
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§ 7 Utbetaling av lgnn

Med mindre annet avtales, skal lann som hovedregel utbetales over bank innen den 15. i
maneden. Lannen skal veere disponibel pa den enkeltes bankkonto fer den alminnelige
arbeidstidens slutt til fastsatt dato hver maned. Faller lgnnsdatoen pa en lgrdag, sendag eller
helge- og hgytidsdager, utbetales lannen siste virkedag fer slike dager-

88 Seerlige bestemmelser (B-del § 6)

§ 8.1 Spesialitetskomiteer m.v.
Leger som er medlem av spesialitetskomiteer og lignende, skal gis permisjon med full lgnn
etter oppsatt tjenesteplan i den utstrekning det er ngdvendig for & utfgre vervet.

§ 8.2 Verv i utlandet
Leger bar gis permisjon uten lgnn for & arbeide i internasjonale organisasjoner, Forsvarets
internasjonale operasjoner og i norske hjelpetiltak i utviklingsland.

Leger som er knyttet til hjelpeorganisasjoner kan gis permisjon i inntil 1 mnd med basislgnn
pr. kalenderar i forbindelse med utrykning til hjelp for ngdstillede.

Tilstas lgnn fra annen arbeidsgiver i denne permisjonstiden, skal denne lgnnen ga til fradrag i
den lgnn som utbetales av arbeidsgiver.

§ 8.3. Turnusleger — spesielle vilkar

§ 8.3.1 Reise- og flytteutgifter
Turnusleger har rett til dekning av reise- og flytteutgifter etter de bestemmelser som gjelder i
helseforetaket.

8§ 8.3.2 Bolig for turnusleger
Turnusleger skal tilbys tilfredsstillende boligforhold. Dersom det er aktuelt vil sykehuset vaere
behjelpelig med mgblering.

8 8.3.3 Svangerskaps- og foreldrepermisjon
Turnuslege som far avbrutt turnustjenesten pga svangerskaps- eller fgdselspermisjon, skal ha
rett til & fortsette sin turnus ved samme tjenestested etter endt permisjon.

Dersom tjeneste for turnuslege blir utsatt eller avbrutt grunnet svangerskaps- og
foreldrepermisjon med rett til ytelse fra folketrygden, opprettholdes ansettelsesforholdet i
permisjonstiden med tilsvarende forskyvning av fratreden.

8 8.4 Arbeidsmiljg og vernetiltak
8 8.4.1 Vaktrom
Helseforetaket skal stille velegnet vaktrom til disposisjon for vakthavende lege. Vaktrommet

skal sa langt det er mulig ha vindu, vaere utstyrt med seng som kan res opp og ngdvendige
kontorfasiliteter.
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8 8.5 Utdanningsfond og vitenskapelige fond

§ 8.5.1 Utdanningsfond 111

For a styrke helseforetakenes muligheter til  gi statte til reise og opphold pa innenlandske
obligatoriske kurs for leger i spesialisering, innbetaler arbeidsgiver pr. 1. april arlig kr 1200, -
pr legearsverk til utdanningsfond I11. Beregningsgrunnlaget omfatter alle leger som er i arbeid
I helseforetakene pr.1. januar, med unntak av turnusleger og medisinstudenter.

Merknad:
Belgpet endres til kr 2.000,- med virkning fra 1. januar 2011.

§ 8.5.2 Vitenskapelige fond
Eksisterende ordninger viderefgres inntil videre.

8 8.6 Seniorpolitikk/eldre arbeidstakere (B-del § 6.3)

Det seniorpolitiske perspektiv ma integreres i helseforetakenes personalpolitikk. Ulike
virkemidler og tiltak ber tas i bruk for & nyttiggjare eldre legers kunnskap og erfaring best
mulig, samtidig som eldre leger sikres mulighet for faglig fornyelse og utvikling.

Den enkeltes arbeidssituasjon skal tilpasses den enkeltes alder og helse, jf AML § 4.2,

Arbeidstidsordninger skal tilpasses den enkeltes alder og helse.

§ 8.7 Ansettelse (B-del § 6.1)
Det kan ved ansettelse avtales en prgvetid pa inntil 6 maneder. Narmere retningslinjer i
foretakets personalpolitiske dokumenter.

§ 8.8 Oppsigelsesfrister (B-del § 6.2)

8§ 8.8.1 Hovedregel (B-del § 6.2.1)

Som hovedregel gjelder en gjensidig oppsigelsesfrist pa 3 maneder regnet fra
oppsigelsestidspunktet.

Vedrgrende eldre arbeidstakere mv., se arbeidsmiljgloven § 15-3 (3)

§ 8.8.2 En maned (B-del § 6.2.2)
For arbeidstakere som er tilsatt med en prgvetid pa inntil 6 maneder.

Ved oppsigelse av arbeidsavtaler i henhold til arbeidsmiljgloven § 14-9 , med lengre varighet
enn 2 maneder, fgr avtalens utlgp, gjelder en gjensidig oppsigelsesfrist pa 1 maned regnet fra
oppsigelsestidspunktet.

§ 8.8.3 Fjorten dager (B-del § 6.2.3)
For arbeidstakere som er inntatt til & utfare et arbeid av forbigaende art av inntil 2 maneders
varighet.

§ 9 Pensjon
§ 9.1 Seerskilte pensjonsvilkar for leger

Grunnlaget for pensjonsberegning skal veere alle faste og variable lgnnselementer, med
unntak av overtid og godtgjerelse i forbindelse med uforutsette vakter.
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8 10 Permittering.
Bestemmelsen utgar.

8 11 Varighet m.v.
Bestemmelsen utgar.
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